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,» Wir haben hinreichend Argumente®

Fragen an den Moraltheologen Johannes Griindel

HK: Herr Professor Griindel, Euthanasie heifit eigentlich
Hilfe zum guten Sterben, Erméglichung eines guten To-
des. Aber hinter dem Wort verbergen sich unterschiedli-
che Sachverhalte, unterschiedliche Bewertungen und auch
unterschiedliche Tendenzen. Wie liflt sich die Sache in
ein paar knappen Sitzen auf den Begriff bringen?

Griindel: Der griechische Begriff ,,Euthanasie” meint ur-
spriinglich einen guten, sanften und moglichst schmerzlo-
sen Tod. In der Antike wird bisweilen auch der ehrenvolle
Tod eines Kriegers ,Euthanasie® genannt. Stets geht es
dabei um eine bestimmte Todesart, niemals aber um ein
Eingreifen des Arztes oder eines anderen Menschen in
den Sterbeverlauf. Heute wird der Begriff Euthanasie bis-
weilen im engeren Sinne fiir aktive Euthanasie verwendet,
d.h. fir die bewuflte und gezielte Herbeifithrung des To-
des eines unheilbar Kranken bzw. Sterbenden —so z. B. in
den einschligigen lehramtlichen Aussagen der deutschen
katholischen Bischofe (1975) und der rémischen Glau-
benskongregation (1980). Ganz allgemein kénnte man
zunichst sagen: Beistand und Hilfe beim Sterben ist
menschliche Liebespflicht; Hilfe zum Sterben im Sinne
einer gezielten Beschleunigung oder Verursachung des
Todes verstofit gegen das Tétungsverbot.

»Nur die aktive Euthanasie wird mit
Recht strafrechtlich geahndet®

HK: Als Grund fiir immer neue Euthanasiedebatten, an-
derswo noch mehr als in Deutschland, wird die moderne
Apparatemedizin genannt. Sie verlingert kiinstlich das
Sterben. Ist die Apparatemedizin der eigentliche Grund
oder gelegentlich auch nur Vorwand?

Griindel: Wenn gerade heute die Diskussion um die Eu-
thanasie wieder neu aufflammt, so diirfte es hierfiir ver-
schiedene Griinde geben. Der Einsatz der Intensivthera-
pie erweckt bei Auflenstehenden und bei Angehérigen von
Schwerkranken bisweilen den Eindruck, der Patient
werde ein Objekt irztlicher Uberdiagnostik und vorhan-
dener Technik; Leben werde ,,um jeden Preis“ verlingert,
um eben die bestehenden Gerite auch entsprechend aus-
zulasten — sie sollen sich doch amortisieren! Demgegen-
iiber wird der Ruf laut, der Natur ,ihren Lauf zu lassen®
und dem Menschen ,seinen eigenen Tod“ zu gewihren
(R. M. Rilke). Der Hinweis auf die angebliche ,,Un-
menschlichkeit® dieser Apparatemedizin dient bisweilen
aber auch als Vorwand, um demgegeniiber aus Mitleid
mit Sterbenden eine aktive Euthanasie als humanen Akt
darzustellen und dementsprechend zu rechtfertigen.

HK : Aber zunehmend werden — aus der Situation von Ge-
sunden heraus —, z.T. durch Testament, Anspriiche auf
»selbstbestimmtes Sterben® angemeldet. Offenbar voll-
zieht sich da in der Einstellung zum Sterben iiberhaupt

und so auch zum eigenen Tod ein tiefgreifender Gesin-
nungswandel.

Griindel: Dies ist sicher ein weiterer Grund fiir ein Auf-
brechen der Euthanasiediskussion: Der personlichen Ei-
genentscheidung und Verantwortung des Menschen wird
heute im Vergleich zu frither ein grofieres Gewicht einge-
rdumt. Wir wollen unser Leben selbst planen und nicht
durch fremde Elemente bestimmen lassen. Dem ,Recht
auf Leben“ wird entsprechend auch ein ,Recht auf Ster-
ben® zur Seite gestellt. In unserer Gesellschaft geschieht
ja kaum noch etwas, ohne daff der Mensch manipulierend
eingreift. Warum sollte er nicht auch das Ende seines Le-
bens mitbestimmen diirfen — vor allem bei einer schweren,
unheilbaren Erkrankung? Dariiber hinaus erscheint heute
eine familiire Versorgung des Schwerkranken bis zum
Tode oft nicht méglich, da ja meistens die Angehérigen
im Arbeitsprozefl stehen. — Mag sein, daf} der Ruf nach
Euthanasie auch begleitet wird von einer Tabuisierung
des Todes, der wir — trotz vielerlei Reden iiber das Ster-
ben — durchaus immer wieder begegnen. Ein schnelles
Sterben enthebt uns dann einer menschlichen Begleitung
des Sterbenden, fiir die ja weder der Arzt noch das Pflege-
personal bei ihrer naturwissenschaftlichen Ausbildung
vorbereitet wurden und wozu sie auch angesichts des
#Pflegenotstandes” nicht die Zeit hitten.

HK: Aber Arzte werden auch unabhingig von diesem Be-
wufltseinswandel durch den medizinischen Fortschritt vor
Probleme gestellt, vor denen sie so frither nicht standen.
Wie sehen Sie die Frage grundsitzlich moraltheologisch
und praktisch bzw. soweit Sie sie auch rechtsethisch zu
beurteilen haben? Strenge rechtliche Regelungen oder
Uberantwortung an das irztliche Gewissen, weil extreme
Fille bzw. Situationen sich ohnehin nur aus den konkre-
ten Umstinden heraus entscheiden lassen?

Griindel: Sicherlich brauchen wir in unserer Gesellschaft
strenge Regelungen, die menschliches Leben vor dem Zu-
griff anderer schiitzen. Dennoch werden sich in einer plu-
ralen Gesellschaft solche Normierungen mit einem mora-
lischen Minimum begniigen miissen. Sittliche Verantwor-
tung geht dariiber hinaus. Gerade der Moraltheologe
wird nicht nach Gesetzen rufen — Gesetze lassen sich im-
mer noch umgehen oder aushshlen —; ihm geht es um ein
hoheres Mafl an Verantwortung, das geweckt werden
soll. Im Rahmen der bestehenden gesetzlichen Regelun-
gen in Deutschland, Osterreich und der Schweiz besteht
immer noch ein gewisser Freiraum fiir eine Entscheidung,
ob und wann eine Weiterbehandlung abgebrochen wer-
den soll oder nicht. Nur die aktive Euthanasie wird — mit
Recht — strafrechtlich geahndet.

HK: Aber es gibt seit Jahren Forderungen, den Spielraum
des Arztes durch gesetzliche Regelungen auch zur aktiven
Euthanasie hin zu erweitern.
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Griindel: Diese Tendenz gibt es. Aber abgesehen von der
Fragwiirdigkeit und Unsicherheit der im konkreten Fall
vorausgesetzten Prognose, wiirde eine strafrechtliche
Freigabe der aktiven Euthanasie den Schwerkranken, der
sich ja aufgrund seiner Erkrankung selbst oft als Bela-
stung fiir seine Angehorigen erfihrt, doch irgendwie un-
ter Druck setzen, eine solche Beschleunigung seines
Sterbens zu erbitten. Nach meiner Uberzeugung besteht
fir eine Anderung des § 216 StGB kein wirklicher Bedarf;
denn der verantwortungsbewuflte Arzt hat in Grenzfillen
durchaus einen entsprechenden Handlungsspielraum, vor
allem wenn es darum geht, ob und inwieweit eine Thera-
pie weitergefiihrt werden soll oder ob man bei einem Ster-
benden der Natur ,ihren Lauf” lassen darf.

HK: Sie behelfen sich wie bisher Moraltheologie und
kirchliches Lehramt insgesamt mit der scharfen Unter-
scheidung von aktiver und passiver Euthanasie. Keine den
Prozefl des Sterbens kiinstlich verlingernde Behandlung
oder auch Verabreichung von schmerzlindernden Medi-
kamenten, auch wenn diese den Tod beschleunigen, aber
keine Mitwirkung im Sinne aktiver Tétung oder auch im
Sinne aktiver Beschleunigung des Sterbens. Aber trigt
diese Unterscheidung in der Praxis heutiger Intensivmedi-
zin noch?

Griindel: Ich halte die Unterscheidung zwischen aktiver
und passiver Euthanasie als eine ethische Bewertung fiir
durchaus noch sinnvoll, wenngleich es fliefende Uber-
ginge geben kann. ,Aktiv® im ethischen Urteil kann nicht
einfach vom dufleren Tun her beurteilt werden. Der Ab-
bruch einer Therapie, einer Intensivbehandlung wie auch
das Abschalten eines Gerites kann in dem Augenblick ver-
antwortbar, ja unter Umstinden geboten sein, wo eine
weitere Behandlung nur mehr die Verlingerung des schon

Aus: Singer, Praktische Ethik, S. 195/196.

In den Debatten tiber Euthanasie wird oft gesagt, daR Arzte
irren kénnen. Gewill haben einige Patienten tiberlebt, die
von ihren Arzten die Diagnose ,unheilbar® erhalten haben.
Maglicherweise wiirde die Legalisierung der freiwilligen Eu-
thanasie iiber Jahre hinaus den Tod von ein oder zwei Men-
schen bedeuten, die vielleicht doch noch genesen wiiren.
Dies ist jedoch nicht, wie einige glauben, das Argument, das
die Euthanasie zu Fall bringt. Dieser sehr kleinen Zahl von
unnotigen Todesfillen, die eintreten kénnten, wenn die Eu-
thanasie legalisiert ist, miissen wir die sehr groffe Summe von
Leiden und Qual gegentiiberstellen, die von wirklich todkran-
ken Patienten erlitten werden, wenn die Euthanasie nicht le-
galisiert ist.

einsetzenden Sterbeprozesses darstellt, aber auch in je-
nem Fall, wo eine intersubjektive Kommunikation in kei-
ner Weise mehr zu erwarten ist: also bei einer irreversiblen
Bewufitlosigkeit. Nur mufl hierfiir eine infauste Prognose
vorliegen — etwa aufgrund der traumatischen Schidigung
des Gehirns. Ein Abbruch der Therapie bzw. die Abschal-
tung eines Gerites wire in einem solchen Fall zwar dufier-
lich gesehen eine ,aktive Handlung®, doch im Rahmen
einer ethischen Bewertung miifite sie als ,passive Eutha-

nasie® eingestuft werden: Es wird auf die bislang vorge-
nommene kiinstliche Verlingerung des zu Ende gehenden
Lebens verzichtet. Wann dies im einzelnen verantwortbar
ist, laflc sich kasuistisch nicht ausmachen. Das obliegt der
Prognose und dem verantwortlichen Entscheid der Arzte.

»Aus verdecktem Selbstmitleid
konnten Eltern oder Arzte fiir eine
Totung Schwerstbehinderter
pladieren®

HK: Euthanasie wird mehr und mehr nicht nur an das Le-
bensende, sondern auch an den Lebensanfang bezogen:
Im Falle von schwerbehinderten Neugeborenen. Auch
dort wird argumentiert, die heutige Medizin und Chirur-
gie ermogliche das Uberleben von solchen Neugebore-
nen, die frither kaum eine Uberlebenschance oder keine
Chance auf ein lingeres Leben gehabt hitten (Spina bi-
fida, Down-Syndrom usw.). Wie verhilt es sich mit die-
sem Argument? Wieweit trifft es zu und wieweit verber-
gen sich dahinter Tendenzen, das Lebensrecht Behinder-
ter mehr oder weniger konsequent in Frage zu stellen?

Griindel: Fir den Lebensanfang gilt grundsitzlich das
gleiche wie fiir das Lebensende. Wo aufgrund einer
schwersten Behinderung ein Weiterleben nur mit aufler-
gewohnlichen Mafinahmen — etwa einer Intensivbehand-
lung — moglich erscheint, stellt sich die Frage, ob eine
solche kiinstliche Lebensverlingerung verantwortbar ist.
Frither konnte man bei bestimmten schwersten Behinde-
rungen wie Spina bifida (offenes Riickenmark) im Zusam-
menhang mit anderweitigen schweren Stérungen anneh-
men, dafl nur geringe Lebenschancen und nur fir eine
sehr kurze Zeit bestanden und darum keine auflerge-
wohnlichen Mafinahmen vorgenommen wurden. Gab es
doch damals noch keine entsprechenden chirurgischen
Hilfsméglichkeiten. Heute allerdings haben wir nicht nur
postnatal, sondern auch schon prinatal Méglichkeiten
eines operativen Eingriffs (so etwa beim Hydrozephalus
das Absaugen des Wassers aus dem Kopf mittels einer
Sonde). Derartige Eingriffe wurden bereits z. T. mit Er-
folg vorgenommen. Insofern ist bei bestimmten schweren
frihkindlichen Schiden eine negative Prognose beziiglich
der Uberlebenschance keineswegs mehr so sicher zu stel-
len wie frither. Der Arzt wird darum zunichst alles denk-
bar Mégliche unternehmen, um Leben auch in einem
solchen Falle einer schweren Behinderung noch zu retten.

HK: Aber die neuen Moglichkeiten der Fritherkennung
méglicher Behinderungen weisen eher in die Richtung,
durch Selektion und Abort bereits die Geburt von Behin-
derten zu verhindern ...

Griindel: Die Moglichkeit, bereits vor der Geburt durch
eine priinatale Diagnose eine korperliche oder genetische
Schidigung des Féten festzustellen und in einem solchen
Falle dann aufgrund genetischer Indikation straffrei einen
Schwangerschaftsabbruch vorzunehmen, verstirkt heute
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natiirlich die Tendenz, behindertes Leben iiberhaupt
nicht erst anzunehmen. Dies konnte schlieffilich so weit
gehen, dafl jenen Eltern, die eine solche fragwiirdige
»Chance® der vorgeburtlichen Diagnose trotz einer zu be-
fiirchtenden Schidigung ihres zu erwartenden Kindes
nicht wahrgenommen haben, ein Vorwurf gemacht
wiirde, so sie ein behindertes Kind bekommen. Solchen
Tendenzen mufl entgegengearbeitet werden. Eine vorge-
burtliche Diagnose lifit sich nur dann rechtfertigen, wenn
sie eine schwangerschaftserhaltende Funktion besitzt und
fiir Mutter und Kind eine Hilfe darstellt. Dient die prina-
tale Diagnostik — ob als Amniozentese, als Chorionzot-
tenbiopsie oder auch als Ultraschalldiagnostik — lediglich
dem Abort behinderten Lebens, so mufl sie ethisch abge-
lehnt werden.

HK: Sehen Sie mit dieser Entwicklung auch die Gefahr
zunehmen, daff im Falle des Versagens bzw. Unterlassens
einer vorgeburtlichen Diagnose nach der Zulassung der
Totung auch geborener behinderter Kinder gerufen wird?

Griindel: Daf} diese Gefahr besteht, kann nicht iibersehen
werden. Deswegen ist es auch kein Wunder, wenn sich
heute Behinderte nicht nur gegen jede Form einer Friiheu-
thanasie wehren, sondern auch gegen den genetisch indi-
zierten Abort. Sie befurchten, aus verdecktem Selbstmit-
leid heraus konnten Eltern, aber auch Arzte schliefilich
fiir eine T6tung Schwerstbehinderter plidieren. Hier wird
das Lebensrecht einer ganzen Gruppe von Menschen mif3-
achtet.

»Das Argument mit dem
quantifizierbaren Gliick kann fiir alle
moglichen Totungsaktionen verwendet
werden®

HK: Einen neuen Schub hat die Auseinandersetzung um
die Euthanasie bei uns durch die sehr weitgehenden The-
sen des Australiers Peter Singer bekommen. Mehrere Ver-
anstaltungen mit ihm in diesem Sommer mufiten wegen
grofler 6ffentlicher Erregung und wegen Protesten nicht
zuletzt von Behinderten-Organisationen abgesagt wer-
den. Wohl wegen der eben angedeuteten zu befiirchten-
den Entwicklungen?

Griindel: Obwohl ich diese Befiirchtungen teile, halte ich
es nicht fiir gut, dafl die Veranstaltungen mit Professor
Singer boykottiert wurden. Denn was er artikuliert, ist
moglicherweise die Spitze eines Eisberges, d. h. unausge-
sprochen auch die Meinung von so manchen Biirgern un-
seres Landes. Ich verstehe durchaus, daff gerade Vertreter
der Lebenshilfe und Behinderten-Organisationen nicht
das Podium fiir eine Auseinandersetzung mit den Thesen
Singers bieten wollen. Doch wir miissen uns dieser Aus-
einandersetzung stellen. Das Motiv ,Mitleid® ist uns ja
bereits aus der Philosophie Schopenhauers bekannt.
Doch ist Mitleid in diesem Falle oft ja nur ein nicht unge-
fahrlicher Berater. Fiir eine ethische Bewertung reicht es
nicht aus, sondern fithrt in eine Sackgasse.

HEK: Aber Singer geht es gar nicht so sehr um Mitleid,
sondern um utilitaristisch begriindete Leidausschliefung
resp. um Gliicksmaximierung. Um seine Position durch
ein illustratives Beispiel zu verdeutlichen: In seiner ,Prak-
tischen Ethik® (S. 183) schildert er den Fall von Eltern,
die ein himophiles Kind bekommen haben: Wenn nun
dieses Kind sterben und die Mutter ein weiteres gesundes
Kind bekommen kénne, dann werde ,,die Gesamtsumme
des Gliicks grofier, wenn der behinderte Siugling getotet
wird®. Ist Glick summierbar, quantifizierbar? Welches
Bild von Menschsein steht da dahinter?

Griindel: Sosehr Ethik auch das Glicken und Gelingen
menschlichen Lebens und Zusammenlebens im Auge be-
halten darf, so sollte sie jedoch nicht zu einer Strategie
einer Gliicksmaximierung — zumal noch unter rein ckono-
mischen, quantitativen Aspekten — fithren. Das ist ein Pri-

Aus: Singer, Praktische Ethik, S. 183:

Die , Totalansicht erfordert die Frage, ob der Tod des hi-
mophilen Siuglings zur Schaffung eines anderen Wesens
fithren wird, das sonst vielleicht nicht existieren wiirde. Mit
anderen Worten: werden die Eltern, wenn das himophile
Kind getstet wird, ein weiteres Kind bekommen, das sie
nicht hitten, wenn das himophile Kind leben wiirde? Und
wenn sie es hitten, wiirde das zweite Kind dann vermutlich
ein besseres Leben haben, als es das getotete gehabt hitte?
Sofern der Tod eines geschadigten Siauglings zur Geburt
eines anderen Kindes mit besseren Aussichten auf ein gliick-
liches Leben fiihrt, dann ist die Gesamtsumme des Gliicks
grofler, wenn der behinderte Siugling getstet wird. Der Ver-
lust eines gliicklichen Lebens fiir den ersten Siugling wird
durch den Gewinn eines gliicklicheren Lebens fiir den zwei-
ten aufgewogen. Wenn daher das Téten des himophilen
Sduglings keine nachteilige Wirkung auf andere hat, dann
wiire es nach der Totalansicht richtig, ihn zu toten.

ferenz-Utilitarismus. Das Argument mit dem quantifi-
zierbaren Gliick kann fiir alle moglichen Totungsaktio-
nen verwendet werden. Bei einem solchen Ansatz er-
scheint der Mensch lediglich als Objekt, nicht mehr aber
als Subjekt und Person. Singer sagt ja ausdriicklich:
»Wenn daher das Toten des himophilen Siuglings keine
nachteilige Wirkung auf andere hat, dann wire es nach
der Totalansicht richtig, ihn zu toten.”

HK : Fiir Singer ist zudem nicht nur freiwillige Euthanasie
— Totung auf Verlangen — eine selbstverstindlich zulis-
sige Sache, iiber die nicht erst diskutiert werden muf, er
tut auch ganz ,unbefangen® den Schritt von der passiven
Euthanasie, vom Sterbenlassen, zur aktiven Euthanasie,
zum direkten Té6ten, ja hilt letzteres, weil schmerz- und
leidvermeidend, fiir die ,humanere® Lésung. Haben wir
uns kiinftig auf dieses Niveau von Euthanasiediskussion
einzustellen?

Griindel: Es ist richtig, dafl Singer die direkte Totung fiir
humaner hilt als das ,Sterbenlassen®. Er nennt als Bei-
spiel den Fall eines Kindes, das zwei Jahre lang unter
hochsten Qualen dahinsiechte, bis es endlich sterben
konnte. Nach Meinung Singers wire aktive Euthanasie
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humaner gewesen. Auch hier zeigt sich aber in der Posi-
tion Singers nur die Spitze eines Eisbergs: Die aktive T-
tung schwerstkranker hilfloser Kinder — vor allem aus
dem Motiv des Mitleids — erscheint vielen zumindest emo-
tional plausibel, wobei die Betreffenden die weitreichen-
den gesellschaftlichen Folgen solchen Tuns nicht beden-
ken. Im iibrigen ist, wie Sie selbst andeuteten, der Begriff
Euthanasie frither nur auf Sterbende, niemals auf Neuge-
borene, erst recht nicht auf Schwerstbehinderte ange-
wandt worden. Letzteres geschah erst in der NS-Zeit.
Auch hier waren Vertreter der NS-Euthanasie-Aktion
jene, die mit dem Argument des ,Mitleids“ und mit dem
Hinweis auf ,das gesunde Empfinden® und das ,, Wohl des
Volkes“ ihre Aktionen zu rechtfertigen versuchten. Sie
sprachen sich zu einem groflen Teil fiir einen strengen
Tierschutz aus, plidierten aber gleichzeitig fiir die T6-
tung Schwerstbehinderter. Die Tatsache, daff Peter Sin-
ger selbst Jude ist und seine Vorfahren im KZ waren,
macht natiirlich sein Eintreten fiir eine aktive Euthanasie
besonders interessant und brisant.

»Im Grunde genommen ist Singer als
Atheist durchaus konsequent”

HK: In der Debatte iiber Peter Singers Thesen wird
hauptsichlich darauf abgehoben, dafl er fiir aktive Eutha-
nasie ja ,nur” in ,eng begrenzten Fillen” plidiert. Bei der
Lektiire seiner ,Praktischen Ethik® hat man aber nicht
den Eindruck, Singer begrenze die Zulissigkeit von Eu-
thanasie auf Fille von extremer Behinderung und auf ak-
tive Verkiirzung von Sterbeprozessen. Sondern seine dem
Utilitarismus von Jeremy Bentham und vor allem seines
Lehrers R. M. Hare verpflichteten und diesen zuspitzen-
den Begriindungen laufen auf die Zulissigkeit von To-
tung in all den Fillen und Situationen hinaus, in denen
anzunehmen ist, dafl durch Euthanasie ungliickliches Le-
ben fiir die Betroffenen und die Mitbetroffenen vermie-
den wird. Sie waren an der Diskussion iiber Singers
Positionen wiederholt beteiligt. Wie schitzen Sie sie im
Begriindungsniveau und in der Wirkung ein? Und was be-
zwecken jene, die sie lancieren?

Griindel: Gerade die Diskussion der Thesen Singers
zeigt, dafl auch eine auf wenige Fille von extremer Behin-
derung begrenzte Zulassung einer aktiven Euthanasie sich
nicht eingrenzen lif}t, sondern sehr bald eine Ausweitung
erfahren diirfte. Das ist bei Singer eindeutig der Fall. So
betont er in seinem Buch ,Praktische Ethik® schlieflich,
dafl sich alles, was er tiber Kleinkinder sagt, ,auch auf 4l-
tere Kinder oder Erwachsene anwenden lifit, die auf der
Reifestufe eines Kleinkindes verharren®. Mit einer sol-
chen These wird nun doch das Lebensrecht der Schwerst-
behinderten grundsitzlich aufgegeben. Zwar waren Sin-
gers Auflerungen in der Diskussion mit ihm weitaus
zuriickhaltender, als dies in seinen schriftlichen Darle-
gungen der Fall ist. Doch ist die Konsequenz seines An-
satzes, daf eine einmal auch fiir Grenzfille bejahte aktive
Euthanasie eine entsprechende Ausweitung erfihrt. Ge-

rade darum sehe ich auch die verhingnisvolle Auswirkung
der Position von Peter Singer und jener, die seiner Argu-
mentationsweise folgen.

HEK: Zu dieser Schlufifolgerung kommt Singer iiber einen
seltsam anmutenden Personenbegriff. Person bedeutet
fiir ihn wohl ,,Personlichkeit®, also den Menschen, der im
Vollbesitz seines Selbstbewufitseins und seiner ,, Wahr-
nehmungsfihigkeit® ist. Aber er konstruiert mit dem Per-
sonenbegriff neue Gleichheiten und neue Ungleichheiten.
Er schreibt ,Personales® nicht nur Menschen, sondern
auch ,hoherentwickelten Tieren zu. Umgekehrt spricht
er das Personsein Menschen, die seine Kriterien fiir Per-
sonlichkeit nicht erfiillen oder die nicht ausreichend auf
diese hin entwicklungsfihig sind, ab. Das betrifft, wenn
ich recht sehe, nicht nur alle Menschen mit schweren gei-
stigen, sondern auch schwersten kérperlichen Behinde-
rungen, aber nicht minder alles menschliche Leben in
frithen Entwicklungsstadien, den Fétus ebenso wie das
Neugeborene. Hiervon geht doch wohl eine weitestge-
hende Lizensierung zum Téten aus — und zwar von der
Begriindung — trotz der praktischen Einschrinkung auf
~begrenzte Fille®?

Griindel. In der Tat: Peter Singer hat den Personenbegriff
auf seine Weise definiert. Fiir ihn reicht die biologische
Herkunft und Zugehorigkeit zur Spezies Mensch noch
nicht aus, um von ,Person“ zu sprechen. Er mochte die
Personhaftigkeit des Menschen iiber diese biologischen
Parameter hinaus bestimmt wissen durch die Kriterien des
Selbstbewufitseins um die eigene Existenz in Raum und
Zeit, durch den Sinn fiir Vergangenheit und Zukunft und
vor allem durch ein differenzierteres Seelenleben. Diese
Kriterien aber sind bei Féten und bei Neugeborenen noch
nicht gegeben; darum besidflen sie noch kein absolutes Le-
bensrecht. Das gleiche gilt fiir jene schwer geistig Behin-
derten, die sich auf der Bewufitseinsstufe eines Kleinkin-
des befinden. Mit diesen seinen philosophischen Uberle-
gungen iiber eine Einschrinkung des Personenbegriffs
kann dann Singer auch konsequent eine aktive Euthanasie
fiir jene befiirworten, die seiner Meinung nach eben noch
nicht oder nicht mehr als ,,Person® gelten. Im iibrigen ver-
tritt Singer die naturwissenschaftlich inzwischen iiber-
holte Lehre einer Sukzessivbeseelung. Deswegen geht er
davon aus, dafl ein hoch entwickelter gesunder Men-
schenaffe von seinem vitalen Lebenswert her wertvoller
erscheint als ein Fotus oder ein schwerbehinderter Neuge-
borener.

HK: Singer sieht offenbar in der Ungleichstellung héher-
entwickelter Tiere — entscheidend ist fiir ihn ,,Kommuni-
kationsfihigkeit — mit menschlichem Leben eine unzu-
lissige Minderbewertung des Tierischen resp. eine unzu-
lissige Hoherbewertung des Menschlichen. Er sieht darin
eine Art Rassismus der Spezies Mensch — er spricht von
~Speziesismus“ — gegeniiber dem hoherentwickelten Tier.
Solches Denken diirfte wenigstens im Ansatz allen, die
sich um ein ,geschwisterlicheres® Verhiltnis zur Natur
bemiihen, und nicht nur den Gegnern von Tierexperimen-
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ten entgegenkommen. Man kénnte solches Denken bei
den ,Griinen“ vermuten. Aber im Falle Singer haben
Griine im vollen Einklang mit katholischen und evangeli-
schen Bischofen protestiert.

Griindel: Wenn Singer von einem geschwisterlichen Ver-
hiltnis zur Natur und besonders zu den Tieren spricht
und hierbei fiir einen Tierschutz plidiert — in einer seiner
frithen Veréffentlichungen kommt dies zum Ausdruck —,
so sollte man die Parallele nicht iibersehen: Auch zu Be-
ginn der dreiffiger Jahre haben Autoren, die spiter fiir die

Aus: Singer, Praktische Ethik, S. 208/209:

In diesem Zusammenhang sei wiederum an unser fritheres
Argument erinnert, wonach die Zugehorigkeit eines Wesens
zur Spezies Homo sapiens keine bessere Behandlung recht-
fertigt, als sie einem Wesen zuteil wird, das zwar einer ande-
ren Spezies angehért, jedoch ein dhnliches geistiges Niveau
erreicht. Wir hitten erginzend sagen kénnen — wire es nicht
zu selbstverstindlich erschienen —, dafl die Zugehorigkeit
zur Spezies Homo sapiens auch keine schlechtere Behandlung
rechtfertigt, als sie dem Mitglied einer anderen Spezies zuteil
wird. Hinsichtlich der Euthanasie jedoch muff das eigens be-
tont werden. Wir bezweifeln nicht, dafl es richtig ist, ein
schwer verletztes oder krankes Tier zu erschieflen, wenn es
Schmerzen hat und seine Chance auf Genesung geringfiigig
ist. ,Der Natur ithren Lauf zu lassen®, ihm eine Behandlung
vorzuenthalten, aber sich zu weigern, es zu toten, wire of-
fensichtlich falsch. Nur unser unangebrachter Respekt vor
der Lehre von der Heiligkeit des menschlichen Lebens hin-
dert uns daran zu erkennen, dafl das, was bei einem Pferd of-
fensichtlich falsch ist, ebenso falsch ist, wenn wir es mit

einem behinderten Siugling zu tun haben.

Euthanasie Schwerstbehinderter eintraten, sich zunichst
fiir ein geschwisterliches Verhiltnis zur Natur und gegen
jede Form von Tierexperimenten ausgesprochen. Es darf
auf diese Weise nicht der qualitative Unterschied zwi-
schen einem noch so hoch entwickelten Tier und dem
Menschen als solchem véllig verwischt werden — ein Un-
terschied, der fiir ein rein naturwissenschaftliches Denken
nicht in den Blick kommt. Im iibrigen wird fiir mich ge-
rade an der Diskussion der Thesen von Peter Singer deut-
lich: Wer bereits vorgeburtlich fiir eine Tétung menschli-
chen Lebens plidiert, fiir den diirfte es schwer sein, in
iberzeugender Weise klarzumachen, warum in besonde-
ren Fillen nicht doch auch nach der Geburt eine aktive
Toétung menschlichen Lebens verantwortbar erscheinen
konnte. Dies beantwortet auch Ihre Frage nach der Posi-
tion von manchen — nicht allen — Griinen.

»Die jetzige Diskussion sollte mit
guten Begriindungen gefiihrt werden®

HEK: Sehen Sie einen Zusammenhang zwischen Singers
Personverstindnis und dessen strikter Ablehnung aller re-
ligivsen oder mit religiosem Glauben zusammenhéngen-
den Argumente bei der Begriindung seiner, wie er meint,

yrein rationalen® utilitaristischen Ethik? Schliefllich ist
das Personverstindnis fiir das Christentum und seine
Ethik das Allergrundlegendste. Lost sich da mit der Lo-
sung vom Christentum auch humanes Ethos auf?

Griindel: Bei unserem abendlindischen Personverstind-
nis handelt es sich zwar um etwas, das auf christlichem
Boden und auf christlichem Menschenbild griindet, was
aber inzwischen auch von einem sidkularen Denken iiber-
nommen wurde. Wir bediirfen heute — unabhingig von
der Weltanschauung — einer gemeinsamen Mindestbasis
fiir unser Leben und Zusammenleben: und dazu zihlt die
Achtung und der Schutz jedweden menschlichen Lebens
unabhingig von seinem Wert auf der Borse menschlicher
Kalkulation. Singer betont ausdriicklich, daf} er kein reli-
gios gliubiger Mensch ist, sondern seine ethischen The-
sen auf atheistischer Grundlage aufbaut. Wenn er ,rein
rational® mit ,utilitaristisch® gleichsetzt, so liegt dies in
der Konzeption seines Weltbildes. Im Grunde genommen
ist Singer als Atheist durchaus konsequent. Er fragt mit
Recht, ob denn ein so grofler Unterschied besteht zwi-
schen der Totung eines Menschen vor der Geburt und
nach der Geburt. In beiden Fillen sei der Mensch ja noch
nicht eigenstindig lebensfihig. Wenn wir zudem den Per-
sonbegriff derart verkiirzen, wie Singer dies tut, so be-
steht in der Tat die Gefahr, daf humanes Ethos —
zumindest fiir die Grenzbereiche menschlichen Lebens —
sich auflost.

HK: Thesen wie die Peter Singers — denken Sie an das
Beispiel mit dem Bluterkind — kommen offensichtlich
einer Lebenseinstellung entgegen, die Leid und Tod ver-
dringt und den Sinn des Lebens im stromlinienférmigen
Konsumieren von Annehmlichkeiten in einer fraglos hin-
genommenen Endlichkeit sieht. Moglicherweise erhile
die neuere Auseinandersetzung um die Euthanasie erst
auf diesem Hintergrund ihre volle Schirfe?

Griindel: Sicherlich kommt in der neu aufbrechenden Eu-
thanasiediskussion eine weithin iibliche Anspruchshal-
tung des Menschen zum Ausdruck, aber auch seine
Unfihigkeit, mit dem ihm zugewiesenen Schicksal und
Leid umzugehen. Eine aktive Beschleunigung des Sterbe-
prozesses entspricht menschlichem Niitzlichkeitskalkiil
und einer mehr und mehr geforderten Rationalisierung
des Einsatzes von finanziell dufierst aufwendigen Mitteln.
Nur geht dies letztlich auf Kosten des Kranken bzw. Ster-
benden als Person. Solche gesellschaftlichen Tendenzen
kritisch offenzulegen gehort auch zur Auseinanderset-
zung mit dem Problem der Euthanasie.

HK : Ist nicht das eigentliche Problem fiir die christliche
Position in dieser Frage, dafl zwar das Téwungsverbot
schlechthin und umfassend gilt, daf es aber auch immer
Ausnahmen — auch mit christlicher Begriindung (T'od als
Strafe, Tétung im Krieg, Tétung in Notwehr) — gegeben
hat, also so etwas wie ein Priferenz-Utilitarismus auch im
christlichen Bereich angewendet wurde und wird? Und
geniigt es angesichts der Chancen und Lasten heutiger
Medizin zu sagen: Unschuldiges Leben darf nie und nim-
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mer und unter keinen Umstidnden zur Disposition gestellt
werden?

Griindel: Selbstverstindlich darf unschuldiges menschli-
ches Leben nicht getstet werden. Wer allerdings ein sol-
ches Tétungsverbot rein deontologisch vertritt, fir den

kann es keinerlei Ausnahme von dieser Regel geben. Lei-

der wird gerade von fundamentalistischen Kreisen schon
jedes Abwiigen selbst im extremsten Fall als utilitaristische
Moral denunziert. Dies erschwert eine sachgemifle Dis-
kussion zur Euthanasie, erst recht, wenn Teleologen un-
terstellt wird, sie triten eben doch nicht mehr fiir einen
absoluten Lebensschutz ein, sondern bereiteten den Weg
fiir eine aktive Euthanasie vor.

»1ch pflichte Kardinal Ratzinger bei“

HK: Aber es gibt Uberginge von passiver Sterbehilfe zu
aktiver Euthanasie, denen durch Abwigung nur schwer
beizukommen ist ...

Griindel: Selbst wenn es Grenzfille geben mag, bei denen
nicht mehr klar zwischen aktiver und passiver Euthanasie
unterschieden werden kann und bei denen sich eine kon-
krete Entscheidung wie eine Ausnahme vom T&tungsver-
bot ausnimmt, so lifit sich dies doch nicht rechtlich
festschreiben. Darum ist auch eine Anderung des § 216
StGB nicht zu befiirworten. Allerdings habe ich ja schon
oben angedeutet, dafl — wenn man bei einem teleologi-
schen Ansatz der Ethik auch die Folgen bedenkt —in ganz
bestimmten Grenzfillen (wo zwei Leben gefihrdet sind)
der Grundsatz des T6tungsverbots unschuldigen Lebens
eine Ausnahme erfihrt.

HK: Kardinal Ratzinger hat vor einiger Zeit in einem
KNA-Interview (28.7.89) gesagt, ,der Angriff auf die Eu-
thanasie® zeige, dafl das christliche Bewufitsein fiir die
Dringlichkeit dieser Frage, die immer akuter werde, noch
nicht geniigend geweckt sei. Und die T'odesfrage und die
Frage, was menschliches Sterben wirklich heifie, die in un-

serer Zeit auch in der Kirche zusehends verdringt worden
sel, miifiten wieder ,,mit groflem Ernst aufgenommen wer-
den®. Beurteilen Sie Bewufitseinslage und Dringlichkeit
der Frage dhnlich?

Griindel: Ich pflichte Kardinal Ratzinger voll bei, daf} das
christliche Bewufitsein fiir die Dringlichkeit der Frage der
Sterbehilfe noch stirker als bisher geweckt werden muf}
und dafl diese Diskussion angesichts der zunehmenden
technischen Moéglichkeiten einer Lebensverlingerung
nicht mit Schlagworten, sondern differenziert und mit gu-
ten Begriindungen gefithrt werden sollte. Dies gilt auch
fiir die kirchlichen Stellungnahmen. Allerdings bleibt zu
bedenken: In unserer pluralen Gesellschaft werden sich
strafrechtliche Regelungen bisweilen nur mit einem Mini-
mum gemeinsamen ethischen Bewufltseins begniigen miis-
sen. Wir Christen sollten nicht von gesellschaftlichen
Gesetzen her ,Heil“ erwarten, sondern uns fiir ein ver-
schirftes sittliches Verantwortungsbewufitsein und fiir
eine Hochachtung vor jedem menschlichen Leben einset-
zen.

HK: Aber verfiigen wir angesichts der neu auf uns zu-
kommenden Debatten iiber den Lebensschutz und das
rechte Sterben auch tiber die rechte Auseinandersetzungs-
bereitschaft? Wenn es so ist, daf selbst horrende Positio-
nen Beachtung finden, weil sie in der Bevolkerung auf
eine gewisse Virulenz des Fragens und Verhaltens treffen,
bedarf es dann nich schirferer Argumentation?

Griindel: Ich zweifle, ob — gerade bei radikalen Verfech-
tern eines Lebensschutzes — noch eine echte Dialogbereit-
schaft zur Auseinandersetzung mit problematischen The-
sen vorhanden ist. Dies aber macht gerade Christen
unglaubwiirdig. Wir haben hinreichend Argumente, um
uns in einer tiberzeugenden Weise auch den fragwiirdigen
Thesen eines Peter Singer hinsichtlich der Fritheuthanasie
zu stellen. Damit wiirde fiir den Schutz menschlichen Le-
bens wie auch fiir die Glaubwiirdigkeit der Christen si-
cherlich mehr erreicht als durch Protestkundgebungen
und durch eine Blockierung der gesamten Diskussion.

. Seltsame Schicksale konnen Worte haben

Die Rede Vaclav Havels zur Verleihung des Friedenspreises des Deutschen

Buchhandels

Der diesjihrige Friedenspreis des Deutschen Buchhandels
wurde dem tschechischen Schriftsteller und Biirgerrechtler
Viclav Havel verliehen. Hawvel, in den letzten Jahren aus
verschiedenen Anldssen immer wieder verbaftet und zeit-
weise im Gefingnis, konnte den Preis in Frankfurt nicht
selbst entgegennebmen. Die Regierung der CSSR batte Havel
die Ausreise verweigert. Havel verfafite jedoch unter dem Ti-
tel ,Ein Wort iiber das Wort* eine intellektuell, literarisch
und politisch gleichermaflen bemerkenswerte Rede, die wih-

rend des Festaktes in der Frankfurter Paulskirche im Aufirag
Havels von dem Schauspieler Maximilian Schell verlesen
wurde. Mit Genebmigung des Bérsenvereins des Deutschen
Buchhandels geben wir bier den Wortlaut wieder:

Der Preis, mit dem ich heute geehrt werde, heifit ,Frie-
denspreis® und wurde mir von Buchhindlern verliehen,
also von Leuten, die sich der Verbreitung des Wortes wid-
men. Das berechtigt mich wohl dazu, hier einmal nachzu-



